FECHA DE EMISION 17/01/2013

SU PERINTENDENCLA
pe COMPARNIAS . '

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA . 5
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC - XP c:r'E <
PARAISOCENTER S.A, 0902475330001 ~ 1243 Amﬂ Nf\;'v’AYA oy
NOMBRE COMERCIAL / PROVINCIA -1 CANTON ARROQUIA '
PARAISOCENTER GUAYAQUIL B TARQUI
CIUDADELA / CALLE -~  NUMERO
R JNTTANGA 83
INTERSECCION/MANZANA KM, 3.5 MZ 102 CONJUNTO 8
EDIFICIOIC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA , KM
REFERENCIA UBICACION  ATRAS DE LA COCA - COLA '  CAMINO
CASILLERO POSTAL / ELEFONO 1 042249945
CORREO ELECTRONICO 1  paralsocentsr@hotmall.com /‘;ELEFONO 2 042248971
CORREQ ELECTRONICO 2 titcarmandoportila@hotmail.com CELULAR 0997834262
SITIO WEB FAX N
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL / /
PROVINCIA GUAYAS CANTON /GUAYAQUIL /
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADOQ (
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL S
NOMBRES Y APELLIDOS SILVA LABORDE POMPILIO RAFAEL
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0905764858
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD EGUADOR
CARGO QUE DESEMPERNA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 11/08/06 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI
MERCANTIL
CIUDADELA COLINA DE LOS CEIBOS BARRIO NA
CALLE AV, PRIMERA NUMERO 310
INTERSECCION/MANZANA CALLE OCTAVA CONJUNTO NA
BLOQUE NA EDIFICIO/C.C. NA
NUMERO DE OFICINA NA KM NA
CAMINO NA REFERENCIA UBICACION ;mofgLEG'o ALEMAN
CORREO ELECTRONICO cparalsops@yahao.com TELEFONO 042850790
CELULAR 0999428501
ONA6EFOY >

Declaro bajo juramento |a veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la SupaigtéAde;
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que SRgBH
verdad, esta Institucién aplique las sanciones de ley.
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% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 17/04/2013 CODIGO 0000029392
DECOMPARIAS ' g

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATLIRAL

NOMBRES Y APELLIDOS SILVA VERA CARLOS JAVIER

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA

FECHA DE INSCRIPCION DEL 6108111 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI
MERCANTIL

CIUDADELA LAS CUMBRES BARRIO NA

CALLE AV. LEOPOLDO CARRERA NUMERO 100
INTERSECCION/MANZANA AV. PRIMERA CONJUNTO NA

BLOQUE NA EDIFICIO/C.C. VIZCAYA GARDEN
NUMERO DE OFICINA 802 KM NA

CAMINO NA REFERENCIA UBICACION JUNTO A LOS CEIBOS
CORREO ELECTRONICO carjavsilva@hotmail.com TELEFONO 046046360

CELULAR 0997834262

Nombre: SILVA VERA CARLOS JAVIER
Identificacion 0917294092

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presentes formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 211212012

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar huevamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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